5. Exposición a otros agentes

Introducción

La prevención, preparación y respuesta a un accidente químico es responsabilidad de todos. La efectividad en el cumplimiento de las funciones de cada institución o nivel participante permitirá que se desarrolle un plan coordinado de respuesta ante la presencia de exposición a otros agentes, lo que contribuirá a minimizar sus consecuencias. 

Las funciones varían de acuerdo con el alcance geográfico, sea nacional, regional, local o internacional y con el tipo de actividad que desempeñe la institución a la que se pertenece, la que puede ser reguladora, asistencial, preventiva o académica.

La mayoría de los accidentes que involucran sustancias químicas pueden ser prevenidos y el éxito que se obtenga en la prevención de tales accidentes depende de la coordinación que exista entre los actores involucrados. Por ello, es importante que cada participante conozca sus funciones y sepa cómo actuar en cada una de las etapas de prevención, preparación y respuesta. 

El éxito de una operación de atención de accidentes mayores depende de las acciones de respuesta previstas y desarrolladas en el plan de respuesta ante u. De esta manera, para lograr los resultados esperados a través de las acciones previstas en el plan durante la ocurrencia de situaciones de emergencia, es necesario divulgarlo debidamente, dentro de la institución, e integrarlo a otros planes locales y regionales, así como a otras entidades que deberán actuar conjuntamente en la respuesta a los accidentes. 

Además de la debida divulgación, la implementación del plan está relacionada con la disponibilidad de los recursos humanos y materiales necesarios y compatibles con la gravedad de las posibles ocurrencias que se atenderán. 

El plan también debe considerar la implementación y mantenimiento de un programa de capacitación en diferentes niveles de dificultad, incluidos: 

1.- Capacitación teórica. 

2.- Capacitación individual. 

3.- Ejercicios de campo.

4.- Operaciones simuladas de coordinación. 

Después de la etapa de implementación, se debe actualizar y revisar periódicamente, con base a la experiencia adquirida a lo largo del tiempo, tanto durante las ocurrencias reales, como durante la capacitación. El mantenimiento del plan debe contemplar las siguientes actividades: 

· Sistema de actualización de la información. 

· Registro de los casos atendidos.

· Reevaluación periódica de los procedimientos.

· Reemplazo y renovación de recursos.

Objetivo 

Proporcionar lineamientos para la aplicación de procedimientos lógicos, técnicos y administrativos estructurados para facilitar respuestas rápidas y eficientes en situaciones de exposición a otros agentes.

Coordinación para la atención
La Secretaría de Salud, a través de la Unidad de Inteligencia Epidemiológica y Sanitaria, identifica una situación de emergencia en la que existe un riesgo o daño inminente por la exposición a otros agentes, que pueden poner en peligro la vida del personal y de los pacientes.

Dichas emergencias se notifican al CENAVE, que a su vez informa a la Subsecretaría de Prevención y Protección de la Salud (SPPS) y al Secretario de Salud y si el caso lo requiere se notifica a la Organización Panamericana de la Salud (OPS) y a la Organización Mundial de la Salud (OMS). Si el caso por el tipo de agente rebasa la capacidad técnica de la Secretaría de Salud, se solicitará la intervención del Comité Científico Asesor (UNAM, IPN, CDEC).

Una vez confirmada la emergencia y si el caso lo amerita por su magnitud y trascendencia, el Secretario de Salud convoca al Gabinete de Seguridad en Salud y de inmediato se instruye al Comando Federal, coordinado por el CENAVE   integrado por otras áreas de la Secretaría de Salud:

· Subsecretaría de Prevención y Protección de la Salud (SPPS)
· Subsecretaría de Innovación y Calidad (SIC)

· Subsecretaría de Administración y Finanzas (SAF)


· Centro Nacional de Vigilancia Epidemiológica (CENAVE)

· Coordinación General de Institutos Nacionales de Salud (CGINS)

· Comisión Federal de Protección Contra de Riesgos Sanitarios (COFEPRIS)

· Servicios de Salud Mental (SERSAME)

· Dirección General de Epidemiología (DGE)

· Instituto de Diagnóstico y Referencia Epidemiológicos (InDRE)

· Dirección General de Comunicación Social (DGCS)

· Centro Nacional de Salud de la Infancia y Adolescencia (CENSIA) si se requiere

· Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS)

· Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores al Servicio del Estado (ISSSTE)

· Petróleos Mexicanos (PEMEX)

· Secretaría de la Defensa Nacional (SEDENA)

· Secretaría de Marina (SEMAR)

· Secretaría de Medio Ambiente y Recursos Naturales (SEMARNAT)

· Comisión Nacional del Agua (CNA)

· Instituto Nacional de Ecología (INE)

· Instituto Nacional de Investigaciones Nucleares y Salvaguarda (CONASENUSA)

· Secretaría de Agricultura Ganadería Desarrollo Rural Pesca y Alimentación (SAGARPA)

· Procuraduría Federal de Protección al Ambiente (PROFEPA)

· Policía Federal Preventiva (PFP)

· Secretaría de Comunicaciones y Transportes (SCT)

· Secretaría de Hacienda y Crédito Público (SHCP)

De inmediato el Comando Federal convoca al Comando Estatal, encabezado por la Secretaria de Salud Estatal (SESA), el Director General del CENAVE y por quién se requiera de acuerdo al tipo de evento, estaría integrado por la Coordinación de Hospitales, los Servicios de Salud, de Salud Mental, de Atención Médica, Regulación Sanitaria, Laboratorio Estatal, (infectólogos y otros especialistas) para caracterizar el evento y organizar el operativo definiendo la necesidad de personal especializado, equipo e insumos. 

El resto de Instituciones que conforman al Sector Salud tanto a nivel federal como estatal, deberán estar alertas ante el conocimiento del evento, por si fuera necesaria su intervención, sobre todo cuando dicho evento, hubiese rebasado la capacidad de atención hospitalaria.  

Las acciones están centradas en:

•
Revisar procesos de calidad
•
Identificar riesgos y daños

•
Delimitar áreas y grupos vulnerables

•
Atención médica y hospitalaria

•
Vigilancia epidemiológica y sanitaria

•
Apoyo diagnóstico humano y ambiental

•
Medidas de control y protección

Los Comandos Federal y Estatal mantienen información permanente para presentar informes continuos al Gabinete de Seguridad en Salud (véase figura 1).

Figura 1
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Centro Nacional de Vigilancia Epidemiológica

PROCEDIMIENTO 5A1: Activación del Comando Federal.

OBJETIVO:  Establecerse como equipo líder del Sector Salud para coordinar las acciones correspondientes para la atención a población afectada por exposición a otros agentes.
	UNIDAD QUE INTERVIENE


	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN

	CENAVE


	5A1.0


	Convocará a las instancias correspondientes para la integración del COMANDO FEDERAL DE SALUD: DUED, DGE, InDRE, COFEPRIS, SERSAME, DGPS, SAF  y CGINS (5A, 5B, 5C, 5D, 5E, 5F).



	COMANDO FEDERAL


	5A1.1


	Gestionará la integración de recursos humanos y materiales de las áreas correspondientes: DUED, DGE, InDRE, COFEPRIS, SERSAME, DGPS, SAF  y CGINS.




	PROCEDIMIENTO 5A1: Activación del Comando Federal.
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PROCEDIMIENTO 5A2: Conocimiento del material en cuestión (tipo, cantidad, efectos sobre la salud y sobre el medio ambiente a corto, mediano y largo plazo).

OBJETIVO:  Preparar los recursos humanos y materiales de acuerdo al tipo de material en cuestión.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	DUED, COFEPRIS.


	5A2.0


	Darán a conocer el material probablemente involucrado en la exposición a otros agentes (4).


	
	5A2.1


	Evaluarán y re-evaluarán las directrices que tomarán según el comportamiento de la  exposición a otros agentes (4).


	COMANDO FEDERAL


	5A2.2


	Elaborarán informe para el COMANDO FEDERAL DE SALUD (5A, 5B, 5C, 5D, 5E, 5F, 6).



	
	5A2.3


	Instruirán a todo el equipo de respuesta sobre las decisiones tomadas según el comportamiento de la exposición a otros agentes. (Recursos Humanos y Materiales) (5A, 5C, 5D, 5E, 5F, 6).



	
	5A2.4


	Se establece comunicación permanente hasta la conclusión del evento. (5A, 5C, 5D, 5E, 5F, 6).


	PROCEDIMIENTO 5A2: Conocimiento del material en cuestión (tipo, cantidad, efectos sobre la salud y sobre el medio ambiente a corto, mediano y largo plazo).
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PROCEDIMIENTO 5A3: Activación del Comando Estatal.

OBJETIVO:  Coordinar y gestionar el apoyo de las diferentes instituciones del sector salud de nivel estatal para brindar apoyo en la atención a población afectada por exposición a otros agentes.
PROCEDIMIENTO 5A3: Activaciòn del Comando Estatal.

OBJETIVO:  Coordinar y gestionar el apoyo de las diferentes instituciones del sector salud a nivel estatal para brindar apoyo en la atención a la población afectada por exposición a otros agentes.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	COMANDO FEDERAL DE SALUD O SERVICIOS DE SALUD O REGULACIÓN SANITARIA.


	     5A3.0


	Notificará a las instancias correspondientes la necesidad de la activación del COMANDO ESTATAL. (4, 7A, 7B, 7C, 7D).



	SERVICIOS DE SALUD, REGULACIÓN SANITARIA, SERSAME, COMUNICACIÓN SOCIAL.


	5A3.1


	Forman el COMANDO ESTATAL, encabezados por los Servicios Estatales de Salud.



	COMANDO ESTATAL


	5A3.2


	Instruirá a su interior las directrices en la atención de la población involucrada en la exposición a otros agentes (7A, 7B, 7C, 7D).



	
	5A3.3


	Gestionará la integración de recursos humanos y materiales de las diferentes áreas de la Secretaría de Salud Estatal.




	PROCEDIMIENTO 5A3: Activación del Comando Estatal.
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PROCEDIMIENTO 5A4: Envío de personal experto para coordinar las actividades a nivel estatal y regional en caso necesario.

OBJETIVO:  Asesorar y apoyar en las actividades ante la presencia de exposición a otros agentes.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	DUED


	5A4.0


	Establece el personal experto que  enviará para asesorar y coordinar las actividades a nivel estatal.



	
	5A4.1


	Establece el personal experto que  enviará a nivel regional para coordinar las actividades.



	
	5A4.2


	Gestiona ante la Dirección de Operación los mecanismos necesarios para que el personal esté en tiempo y forma en el lugar requerido.



	DIRECCIÓN DE OPERACIÓN


	5A4.3


	Realiza los trámites para el traslado de personal.



	DUED
	5A4.4


	Salida de personal. 



	
	5A4.5


	Notifica al CENAVE y nivel estatal (Secretario de Salud) la salida del personal(4).




	PROCEDIMIENTO 5A4: Envío de personal experto para coordinar las actividades a nivel estatal y regional en caso necesario.

	



PROCEDIMIENTO 5A5: Envío de personal técnico y brigadas de salud. 

OBJETIVO:  Contar con los recursos humanos y materiales necesarios para realizar actividades de vigilancia epidemiológica de acuerdo al tipo de material involucrado.
	UNIDAD QUE INTERVIENE


	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN

	DUED


	5A5.0


	Determina el personal  requerido, conformación de brigadas de salud.



	
	5A5.1


	Prepara: los Kits de medicamentos requeridos de acuerdo al tipo de evento, vehículos, equipo de informática y de campo.



	DIRECCIÓN DE OPERACIÓN


	5A5.2


	Gestiona ante la Dirección de Operación los mecanismos necesarios para que el personal y el equipo esté en tiempo y forma en el lugar requerido.



	DUED
	5A5.3


	Realiza los trámites para el traslado de personal.



	
	5A5.4


	Salida de personal. 



	
	5A5.5
	Notifica a nivel estatal (Secretario de Salud) la salida del personal (4).




	PROCEDIMIENTO 5A5: Envío de personal técnico y brigadas de salud.

	



PROCEDIMIENTO 5A6: Vigilancia Epidemiológica. 

OBJETIVO: Identificar y controlar los riesgos de enfermedades transmisibles a las que están expuestas la personas debido a cambios ecológicos secundario a la exposición a otros agentes.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	DUED, SESA.


	5A6.0


	Adecuan el plan de acción de acuerdo a la morbilidad y mortalidad causada por los padecimientos que pudieran incrementarse de acuerdo al tipo de exposición por otros agentes.



	
	5A6.1


	Identifican las enfermedades ocasionadas por padecimientos de importancia para la salud pública, permitiendo la toma de decisiones adecuadas.



	
	5A6.2


	Búsqueda activa e intencionada de casos de enfermedades transmisibles, ministrar tratamientos, obtener muestras humanas y ambientales.



	
	5A6.3


	Analizan información de los resultados obtenidos.



	
	5A6.4


	Toman decisiones de acuerdo al análisis de los resultados obtenidos.



	
	5A6.5
	Elaboran y envían informe (4,6).



	PROCEDIMIENTO 5A6: Vigilancia Epidemiológica.

	



PROCEDIMIENTO 5A7: Red de laboratorio. 

OBJETIVO: Obtener con oportunidad el resultado de las muestras humanas y ambientales obtenidas.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN

	DUED, SESA.
	5A7.0
	Solicitan al laboratorio estatal, InDRE y LNSP el proceso y análisis de las muestras humanas y ambientales tomadas durante el evento de acuerdo a los padecimientos que pueden incrementarse o presentarse.

	LABORATORIO ESTATAL, InDRE, COFEPRIS.
	5A7.1

5A7.2


	Evalúan la capacidad diagnóstica del laboratorio estatal.

Instalan procesos o equipos necesarios para el diagnóstico de los padecimientos que pueden presentarse.

	CENAVE, SESA, InDRE, COFEPRIS, LABORATORIO ESTATAL.
	5A7.3
	Evalúan la capacidad del laboratorio estatal para procesar la demanda de muestras humanas y ambientales.



	LABORATORIO ESTATAL, InDRE, COFEPRIS.
	5A7.4

5A7.5

5A7.6


	Habilitan laboratorios emergentes (recursos humanos, materiales y equipos) de acuerdo a las necesidades. 

Reciben, procesan y analizan las muestras ambientales y humanas. 

Elaboran y envían informe diario (4).



	5A7: Red de laboratorio.

	



PROCEDIMIENTO 5A8: Recopilación, proceso y análisis de la información. 

OBJETIVO:  Establecer los mecanismos necesarios para la recopilación, procesamiento y análisis de la información generada en las diversas actividades generadas por el evento para la adecuada toma de decisiones.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	SESA, REGULACIÓN SANITARIA, SERSAME, COMUNICACIÓN SOCIAL.


	5A8.0


	Captura, revisión y análisis de la información sobre las actividades diarias.



	
	5A8.1


	Proporcionan informe diario cada dependencia al COMANDO ESTATAL DE SALUD.



	COMANDO ESTATAL


	5A8.2


	Proporciona indicaciones según el comportamiento de la exposición a otros agentes (4, 5A6, 5A7).



	
	5A8.3


	Si se presentan casos por exposición a otros agentes no relacionados con el evento principal se reiniciarán las acciones de control, identificando las condiciones que determinaron la aparición de estos y se instruirá a todas las instancias correspondientes para reforzar las actividades (4, 5A6, 5A7).



	COMANDO FEDERAL

	5A8.4


	Instruye sobre las directrices según la evolución de la exposición a otros agentes: DUED, DGE, InDRE, COFEPRIS, SERSAME, DGPS, SAF  y CGINS (5A, 5B, 5C, 5D, 5E).




	5A8: Recopilación, proceso y análisis de la información. 

	




PROCEDIMIENTO 5A9: Dar  por terminado la atención del evento.

OBJETIVO:  Concluir las actividades en tiempo y forma sin prolongar la atención innecesariamente.

	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	DUED, SESA


	5A9.0


	En caso de no presentarse casos nuevos dentro del tiempo pertinente según el tipo de agente involucrado, se considerará como controlado. 



	DUED, SESA, CENAVE.


	5A9.1


	Elaboraran informe final para el CENAVE; en donde se incluirán alternativas de solución y mejora a fin de prevenir nuevos exposiciones; incrementando la eficiencia en la capacidad de respuesta (4).



	DUED


	5A9.2


	Gestiona ante la Dirección de Operación los mecanismos necesarios para que el personal y el equipo federal se encuentren de regreso a casa (DUED).



	DIRECCIÓN DE OPERACIÓN
	5A9.3


	Realiza los trámites para el traslado de personal y del material necesario.



	
	5A9.4
	Fin del evento.




	PROCEDIMIENTO 5A9: Dar  por terminado la atención del evento.

	



Comisión Federal para la Protección de Riegos Sanitarios

PROCEDIMIENTO: 5B1.  Recepción o notificación de la exposición a otros agentes. 

OBJETIVO: Coordinar y gestionar las actividades de respuesta ante la presencia de exposición a otros agentes.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	CENAVE, COFEPRIS.


	5B1.0


	Recibe o notifica la presencia de  exposición a otros agentes a través de CENAVE.



	COFEPRIS


	5B1.1


	Informa a la Comisión de Operación Sanitaria (COS).



	COS


	5B1.2
	Notifica al Director o Subdirector Ejecutivo de Supervisión Sanitaria (DESS) de la presencia del evento para integrar brigadas.



	COS


	5B1.2.1


	Notificación del evento al equipo estatal.



	COS, DESS, SESA (REGULACIÓN SANITARIA).
	5B1.2.2
	Establecen comunicación permanente hasta la conclusión del evento.



	COS, CEyAR, CFS, SECRETARÍA GENERAL Y COMISIONADO FEDERAL.


	5B1.3


	Se conformará un Comité de Emergencia de la COFEPRIS formado por los titulares de las Comisiones de Evidencia y Análisis de Riesgos (CEyAR), Operación Sanitaria (COS), Fomento Sanitario (CFS), Secretaría General (S.G.) y Comisionado Federal (C.F.), que se reunirá diariamente para dar seguimiento.



	COS, CEyAR, CFS, SECRETARÍA GENERAL Y COMISIONADO FEDERAL.


	5B1.3.1


	El Comité de Emergencias COFEPRIS coordinará las acciones, de manera interna, a realizar durante el tiempo necesario para atender el evento. 




	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	SESA, COFEPRIS.


	5B1.4


	Participan en el Comité Operativo de Vigilancia Sanitaria (COVS) designado por el Secretario de Salud del Estado.



	COFEPRIS, SESA.


	5B1.5


	Informan al CENAVE que se encuentran preparados para el inicio de actividades.



	COS


	5B1.6


	La COS informará diariamente al Comisionado Federal de la situación del evento.



	CENAVE
	5B1.7
	Recopilará datos de otras dependencias para informar a COFEPRIS del radio de aislamiento




	5B1: Recepción o notificación de la exposición a otros agentes. 

	



PROCEDIMIENTO: 5B2 Evaluación del riesgo a la salud de la población por la posible exposición a otros agentes.

OBJETIVO: Coordinar las actividades para determinar el riesgo ante la ocurrencia de exposición a otros agentes.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	COFEPRIS (CEYAR), CIT.


	5B2.0


	Conocer el tipo de evento (fuga, explosión, incendio derrame, robo, entre otros).



	SESA (REGULACIÓN SANITARIA).


	5B2.1


	Conocer el agente involucrado y la cantidad liberada del mismo (ver anexo1)



	COFEPRIS


	5B2.1.1


	Consulta directorio de expertos interno y externo (ver anexo3)



	COFEPRIS, CIT.


	5B2.1.2


	Realizar la ficha técnica del agente, donde se especifique, corrosividad, reactividad, explosividad, inflamabilidad y toxicidad, y consulta con expertos (ver anexo2).



	COFEPRIS


	5B2.2


	Comunicar las medidas de protección personal para el equipo de respuesta y para la población en general.



	SESA, COFEPRIS.


	5B2.3


	Identificar zonas afectadas, poblaciones, vías de comunicación.



	
	5B2.3.1


	Determinar la concentración del agente en el medio ambiente.



	
	5B2.3.2


	Determinar la movilidad del agente en el medio ambiente.



	
	5B2.4
	Evaluar el riesgo a la población por exposición a otros agentes.

	5B2: Evaluación del riesgo a la salud de la población por la posible exposición a otros agentes. 

	





PROCEDIMIENTO: 5B3.  Notificar el resultado de la evaluación del riesgo a la salud de la población por la posible exposición a los agentes involucrados, a las dependencias correspondientes.

OBJETIVO: Comunicar el resultado de la evaluación del riesgo para que las dependencias involucradas establezcan las estrategias necesarias para la comunicación del riesgo a la población.
	UNIDAD QUE INTERVIENE
	ACT. No.
	DESCRIPCIÓN



	COFEPRIS
	5B3.0
	Proporcionará el resultado del punto 5B2.1.2 al 5B2.4 y lo  comunicará al CENAVE, DGCS.



	CENAVE


	5B3.1
	Junto con DGCS establecerán estrategias de comunicación del riesgo a la población



	
	5B3.2
	Informará a Protección Civil, Bomberos, PFP, entre otros, sobre los puntos 5B2.1.2 y 5B2.2
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